KRASKI KRASKI VODOVOD SEZANA d.o.o.
VODOVOD Bazoviska cesta 6; 6210 SEZANA
SEZANA tel: +386 5 73 11 660; fax: +386 5 73 11 650; e-mail: info@kraski-vodovod.si; www kraski-vodovod.si
Mati¢na Stevilka: 5072999; ID Stevilka za DDV: S189997271; TRR: 10100-0029191951 pri Banki Intesa Sanpaolo d.d.

OSKRBA Z VODO, MONTAZA VODOVODOV, VODOVODNE, TOPLOVODNE, KLIMA IN PLINSKE INSTALACUJE

Zahtevek za vodovodni prikljucek

Vlagatelj - ime in priimek: [

Davénaétevilka:l I || I I I I I I I |z Telefon:[

Postna Stevika in kraj: [

)
)
Ulica in hiSna Stevilka: [ ]4
)
)

Naslov elektronske poste: [

NA PODLAGI VASEGA IZDANEGA SOGLASJA OZIROMA MNENJA

Soglasje Stevika: [ ]7 zdne [ ]8

IN PRIDOBLJENEGA GRADBENEGA DOVOLJENJA

Gradbeno dovoljenje Stevilka: [ ] o zdne [ )10

ki ga je izdal [ ]11

ZELIM VODOVODNI PRIKLJUCEK NA NASLOVU

Ulica in hisna Stevilka: [ ]12

Postna Stevika in kraj:[ ]13

Parcelna Stevilka: [ ]14 K.O.[ ]15

VODO BOM UPORABLIAL ZA (prosim oznatite s krizcem):

n gospodinjstvo n kmetijstvo - namakanje n kmetijstvo - Zivina
D dejavnost (obrt, industrija) n ostalo [ jlﬁ
Poraba m3/mesec: @17 Stevilo stanovanj v objektu: [:]mgtevilo poslovnih prostorov v objektu: @19

IZPOLNITE, CE BO LASTNIK OZIROMA PRAVNI ZASTOPNIK PRIKLJUCKA DRUGA OSEBA

Podpisani - ime in priimek: [

Davénaétevilka:l I || I I I I I I I |21 Telefon:[

Postna Stevika in kraj: [

)
)
Ulica in hiSna Stevilka: [ ]23
)
)

Naslov elektronske poste: [

Zbrani podatki bodo uporabljeni za namen izvajanja gospodarske javne sluzbe, v skladu z Zakonom o varstvu osebnih podatkov in splosno uredbo EU o
varstvu podatkov.

Obvezna priloga za pravne osebe: Potrdilo DURS o registraciji podjetja.

Datum:( ] 2% Naroénik: _ a7

Prosimo, podpisite tukaj

Izpolni Kraski vodovod Sezana
Sifra odjemnega mesta [ ] Sifra pla¢nika: [ ]
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